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Abstract ofDE3219575 

For the operative correction of instabilities and incorrect positions of the spine with a wide variety of 
causes there is a need for implants which can be used to correct an incorrect spinal position and to 
achieve reliable stabilisation with the aim of achieving early load-bearing capacity. Such implants must 
fulfil two principles: they require very stable anchorage in the vertebrae above and below the instability 
or the incorrect position as well as a longitudinal support system which must be adapted to suit the 
distances between the anchorage points and the incorrect position of the spine. If the angle between 
the anchorage part in the spine and the longitudinal support system is kept stable, assembly can be 
restricted to only one vertebral segment above and below the instability. The invention relates to an 
implant system which is anchored with bone screws in the arch roots of vertebrae above and below the 
spinal instability. The longitudinal support system is in each case formed by two threaded rods which 
are connected with a hollow rod with contrary internal screw threads, length and rotational position 
being infinitely adjustable. Angular stability between the longitudinal support system and the anchorage 
screw is guaranteed by corner pieces which carry a grid disc for the purpose of connection. The bone 
screws used for anchorage project beyond the rear surface of the spine to such an extent that the 
position of the spine can be corrected with the long levers, which position is then fixed by fastening the 
comer pieces with the longitudinal supports. The projecting screw ends are then shortened. The 
dimensions of the total implant system are such that wound closure is possible above it. 
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© Implantatsystem zur Stellungskorrektur und Stabiiisierung an der Wirbelsaule 



Zur operativen Korrektur von Instabilitaten und Fehlformen 
der Wirbelsaule aus verschiedenster Ursache bendtigt man 
mit dem Ziel einer frtiheren Belastbarkeit impiantate, mit 
denen elne Wirbelsaulenfehlform korrigiert und eine zuverias- 
sige Stabiiisierung erreicht werden kann. Solche Implantate 
mussen zwei Prinzipien genOgen: Sie brauchen eine mdg- 
lichst stabile Verankerung in den Wirbelkdrpem oberhaib und 
unterhalb der Instabiiitat bzw. der Fehlform sowie ein Langs- 
tragersystem, das den Abstanden der Verankerungspunkte 
und der Fehiform der Wirbelsaule anzupassen 1st. Wenn der 
Wwkel zwischen dem Verankerungsteii in der Wirbelsaule 
und dem Langstragersystem stabil gehaiten wird, kann sich 
die Montage auf nur ein Wirbelkdrpersegment oberhaib und 
unterhalb der Instabiiitat beschrfinken. Die Erfindung betrifft 
ein Implantatsystem, das durch Knochenschrauben in die 
Bogenwurzein von Wirbeikorpen oberhaib und unterhalb der 
Wirbelsauleninstabilitat verankert wird. Das Langstragersy- 
stem wird durch jewetls zwei Gewindestabe gebildet, die mit 
einem Hohistab mit gegenUJufigen innengewinden in stufenios 
verstellbarer Ldnge und Drehstellung verbunden werden. Die 
Wlnkelstabflitat zwischen Langstragersystem und Veranke- 
rungsschraube wird durch Eckstucke gewahrteistet, die zur 
Verbindung eine Rasterscheibe tragen. Die der Verankerung 
dienenden Knochenschrauben stehen soweit uber die rtick- 
wartige Wirbelsauienoberfl§che vor, da6 uber die langen 
Hebel eine Stellungskorrektur der Wirbelsaule zu erzielen 1st 
die darm durch die Befestigung der Eckstucke mit den 
Langstrdgem fixiert wird. AnschlieBend werden die Oberste- 



henden Schraubenenden gekQrzt Die Dimensionierung des 
gesamten Impiantatsystems ist so bemessen, daB der Wuno> 
verschluB darQber mdgllch ist (32 1 9 575) 
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Patentansprttche j NACHQErbcht| 



Implantatsystem zur chirurgischen Stabilisierung der 
. Wirbelsaule Uber einen hinteren Zugang mit stabiler Be- 
festigung in den Wirbelbogenwurzeln mit KorrekturraSg- 
lichkeit von Wirbelsaulenfehlfonnen in alien Bewegungs- 
richtungen, stufenloser Langenanpassung und variabler 
Winkelfixierung zur Vermeidung unerwilnscht langer Stabi- 
lisierungsstrecken, direkt an der Wirbelsaule unter dem 
Hautniveau anzubringen und dadurch gekennzeiehnet . dafi an 
in die Wirbelbogenwurzel eingedrehten Sehrauben (Pig. 1) 
Eekstiicke mit einer Rasterscheiben - Seitenflache (Pig. 2) 
befestigt sind, die eine winkelstabile Verbindung mit 
einem Langstrager zulassen, der aus zwei durch einen Hohl- 
stab mit gegenlaufigen Innengewinden (Pig. 4) in stufenlos 
verstellbarer LSngen- und Rotationsstabilitat verbundenen 
Gewindestaben (Pig. 3) besteht und an seinen Enden mit den 
Rasterscheiben - Seitenflachen der EckstOcke (Fig. 2) 
korrespondierende Rasterscheiben tragt. 



2. 



Implantatsystem wie nach Anspruch 1, dadurch gekennzeiehnet . 
daB das EckstOck (Pig. 2) in der Weise an der Befestigungs- 
schraube in der Wirbelbogenwurzel (Pig. 1) anzubringen ist, 
daB die Schraube (Pig. 1) am Ende des Knochengewindes einen 
Auflageteller besitzt, auf dem das Eckstttck (Pig. 2), das 
rait seiner Bohrung auf den Schaft der Schraube (Pig. 1) 
ein Maschinengewinde tragt, mit Hilfe dessen das Eckstttck 
(Pig. 2) durch eine oder zwei Muttern zu fixieren ist. 
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3. Iraplantatsystera nach Anspruch 2, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi die SchaftlSnge der Schraube (Pig* 1) 
so bemessen ist, dafi ein fUr die Erzielung und Auf- 
rechterhaltung einer gewtlnschten Stellungskorrektur 
von Wirbeln gegeneinander ausreichender Hebelarm zur 
Verfttgung steht, bis wirbels^ulennah die Montage des 
Eckstttckes (Pig. 2) und des L&ngstr&gers (Pig. 5) 
abgeschlossen ist und dafi der ttberstehende Schrauben- 
schaft dann entsprechend gektlrzt wird. 

4. Implantatsystem nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi das Eckstiick (Pig. 2.) in der Weise mit 
dem LSngstrSger verbunden wird, da£ seine Rasterscheiben- 
Seitenfl&che in ihrem Zentrum einen Gewindebolzen trSgt, 
der durch eine entsprechende Bohrung im Zentrum der 
korrespondierenden Rasterscheibe am Gewindestab (Pig. 3) 
des LSngstrSgers gefUhrt wird und mittels einer Schrauben- 
mutter die beiden Rasterscheibenfl&chen zusammenpre&t . 
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Beschreibung | nachgehbcht 

Implantatsystem zur Stellungskorrektur und Stabilisierung 

an. der WirbelsSule 

• 

Die Erfindung betrifft ein Instrumentarium zur chirurgischen 
Stellungskorrektur und Stabilisierung von mehreren Wirbel- 
kSrpern zueinander von einem rttckwfirtigen Zugang zur Wirbel- 
s&ule bei angeborenen und erworbenen Fehlformen und Funk- 
tionsst6rungen der WirbelsSule. 

Es sind mehrere Implantatsysteme ftir diesen Zweck bekannt, 
die sich entsprechend ihrer Anbringung an der WirbelsSule 
in drei Gruppen unterscheiden lassen. 

1. Stabilisierung durch Befestigung am WirbelkSrper tiber 
einen vorderen Zugang zur Wirbels&ule. 

( Verschieden geformte Platten, Schrauben, Haken, 
Rasterst&be, GewindestSbe, Metallkabel oder Platz- 
halter werden- am Wirbelkorper befestigt, nachdem 
die WirbelsSule von vorn chirurgisch dargestellt 
wurde. ) 

Ein gemeinsamer Nachteil dieser Systeme ist, dafi sie das 
aufwendigere und risikoreichere Operationsverfahren des 
chirurgischen vorderen Zuganges zur WirbelsSule voraus- 
setzen. 

2. Stabilisierung durch Befestigung am Wirbelbogen und 
seinen FortsStzen liber einen hinteren oder schrSgen 
Zugang zur WirbelsSule. 

( Verschieden geformte Platten, Schrauben, Raster- 
stS.be, Gewindest3.be und Haken werden am Wirbel- 
bogen, Dornfortsatz, Querfortsatz oder Gelenk- 
fortsatz befestigt, -nachdem die WirbelsSule von 
hinten oder schrSg chirurgisch dargestellt wurde.) 



Ein gemeinsamer Nachteil dieser Systeme ist, da£ die ver- • 
gleichsweise schwftcheren Befestigungspunkte des Wirbel- 
bogens und seiner FortsStze eine nur unbefriedigende Sta- 
bility ergeben und oft keine ausreichende Stellungs- 
korrektur von Pehlformen der Wirbelsaule ermdglichen. 
3. Stabilisierung durch Befestigung in den Bogenwurzeln 

tiber einen hinteren Zugang zur WirbelsSule. 

Hier sind bisher zwei Prinzipien bekannt: 
a) Verschieden geformte Lochplatten werden mit durch die 

Bogenwurzeln in den WirbelkOrper gedrehten Schrauben 

befestigt, nachdem die WirbelsSule von hinten 

chirurgisch dargestellt wurde. 

- Dieses Verfahren hat die Nachteile, dafi zum einen 
die prSformierten LScher in den Platten dem indivi- 
duell unterschiedlichen Abstand der einzelnen Bogen- 
wurzeln zueinander sowie der Richtung der Bogen- 
wurzeln nicht immer entsprechen und zum anderen die 
AuflageflSche der Platten auf der Wirbelbogenober- 
flSche Uber der Bogenwurzel so gering ist, daft keine 
ausreichende Winkfelstabilitat zwischen der Platte 'und. 
der zur Befestigung in die Bogenwurzel gedrehten 
Schraube besteht. Deshalb mtissen mit diesem System 
immer je 2 Wirbel oberhalb und unterhalb eines insta- 
bilen Wirbelsfiulenabschnittes zur Stabilisierung mit 
erfafct werden, die Stabilisierungsstrecke wird also 

* 

unerwtlnscht verlSngert, Eine befriedigende Stellungs- 
korrektur mit einem solchen System ist nur im Sinne der 
Vor- und Rtlckbeugung, nicht im Sinne der Seitneigung 
oder Drehung mSglich. 
b) Schrauben, die durch die Haut hindurch in die Bogenwurzel 
oder nach chirurgischer Darstellung der WirbelsSule von 
hinten in die Bogenwurzel eingedreht wurden, ragen Uber 
das Hautniveau heraus und werden untereinander mit einem 
Gest&ngesystem au&erhalb des KSrpers verbunden. 



- Nachteil dieses "Pixateur externe" oder "SuBerer 
Spanner" genannten Systems ist es. daB die Lagerung 
und Pflege des Patienten durch das Uber denr Rttcken- 
niveau liegende GestSngesystem erschwert wird und 
daB die Durchtritts - Stellen der in die Bogenwurzeln 
eingedrehten Schrauben durch die Haut als Infektions- 
pforte ein Entztindungsrisiko mit sich bringen. 

Aufgabe der Erfindung war es daher, ein Iraplantat system zu 
schaffen, das folgende Vorteile in sich vereinigt: 

1. Anwendung des risikoSrmeren hinteren chirurgischen 
Zuganges zur WirbelsSule. 

2. Stabile Befestigung (iber den festen Knpchen der Bogen- 
wurzel. 

3. Gute Korrekturmoglichkeit in alien Bewegungsrichtungen. 

4. Stufenlose Anpassung an wechselnde Abst&nde der Bogen- 
wurzeln zueinander. 

5. Ausreichende Winkelstabilitat zwischen LSngstrSgern und 
den in die Bogenwurzeln eingebrachten Befestigungen in 
beliebiger Winkelstellung. 

6 V Anbringung . direkt an der WirbelsSule und Moglichkeit des 
Hautverschlusses . 

Diese Aufgabe wird erfindungsgem&B dadurch gelSst, daB nach 
chirurgischer Darstellung der WirbelsSule von hinten Schrauben 
in Bogenwurzeln des zu behandelnden WirbelsSulenabschnittes 
eingebracht werden, an denen Eckstficke mit einer Raster- 
" scheiben-SeitflSche befestigt werden, daB an dieser PlSche 
eine entsprechende Rasterscheibe befestigt' wird, an der ein 
mit einer Focke - Schraube und Kontermuttern verbundener ge- 
teilter Gewindestab sitzt, dessen gegenseitiges Ende wiederum 
eine Rasterscheibe .zur Befestigung an einem Eckstiick trSgt. 
Ein solches System aus Langstr&ger und zwei Befestigungs- 
schrauben wird bei bestimmten WirbelsSulenfehlformen schon 
einseitig, meist beidseitig der Dornfortsatzreihe montiert, 
eine ausreichende Stabilit&t ergeben. Zur Vermeidung von 
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Scher- und Drehbewegungen kann eine diagonale Ver- 
spannung zweier parallel montierter Langs trSgersyst eine 
notwendig sein, die im einfachsten Fall durch zwei 
Drahtztige ausgeftihrt wird, aber auch als PaBstttck ange- 
bracht werden kann. 

Urn eine StellUngskorrektur der Wirbel in alien Riehtungen 
zueinander zu erzielen, werden erfindungsgera&B die 
Schrauben in den Bogenwurzeln so lang bemessen, daB sie 
in ausreichender Hebell&nge aber die KnochenoberflSche 
hervorstehen. 

Mittels dieser Hebel kann die gewtlnschte Stellung der 
Wirbel zueinander eingestellt und dann wirbelsSulennah 
durch das vorbeschriebene System aus Eckstticken und LSngs- 
trSgern fixiert werden. Nach der endgttltigen Pixierung in 
der gewttnschten Stellung werden die ttberstehenden Schrau- ■ 
benschMfte mit Bolzenschneider oder SSge gekiirzt. 
In einer praktischen Verwirklichung werden Abmessung und 
Gewindesteigung der Bogenwurzelschrauben zweckm&Big so 
gew&hlt, daB eine Austauschbarkeit mit den fiir die auf 
S, 2 (3. - b) genannten Systemen "Fixateur externe" und 
"Sufierer Spanner" zur SuBeren Stabilisierung verwandten 
Schrauben besteht. Dies hat den Vorteil, daB z.B. nach 
einem Wirbelkorperbruch eine sofortige SuBere Stabili- 
sierung der Wirbels&ule ohne chirurgische Darstellung er- 
folgen kann. Nach einer tib er gangs ze it kann dann die Wirbel- 
s&ule chirurgisch dargestellt. und durch stufenweisen Aus- 
tausch unter Verwendung der gleichen Schraubenlocher das 
erfindungsgem&Be Implantatsystem eingesetzt werden. 
Urn unterschiedlich lange WirbelsSulenabschnitte stabi- 
lisieren zu k6nnen, werden in einer praktischen Verwirk- 
lichung fUr LSngstr&ger GewindestSbe abgestufter LSLngen 
eingesetzt, damit in Verbindung mit der LSngenverstellbar- 
keit durch die Focke - Schraube eine stufenlose LSngsan- 
passung der Trager mdglich ist. 

Die flir die praktische Verwirklichung verwandten Materia- 
lien miissen hinsichtlich Gewebevertr&glichkeit , Stability, 
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ElastizitSt und cheraischem Verhalten den Anforderungen 
gentigen. Es ist sowohl die Verwendung von Metallen als 
auch von Kunststoffen moglich. 

Die Erfindung wird anhand eines in ungefahrer Original- 
gr6fie gezeichneten Ausftthrungsbeispieles eriautert. 
Es zeigen: Pig. 1 die erfindungsgemafie Ausftihrung der 

Schraube zur Befestigung in der Bogen- 
wurzel (Seitansicht) 
Pig. 2 die erfindungsgemafie AusfUhrung eines 

Eckstttckes zur Befestigung eines Lfings- 
tragers an einer Bogenwurzelschraube 
(Ansicht von 2 Seiten und Aufsicht) 
Pig. 3 die erfindungsgemafie AusfUhrung eines 
Gewindestabes aus dera LangstrSger mit 
Rasterscheibe zur Fixierung am Ecksttick 
und mit Mutter zura Kontern der Pocke - 
Schraube. (Ansicht von 2 Seiten). 
Pig. 4 die erfindungsgemafie Ausfiihrung der Focke 
- Schraube (Hohlstab mit gegeniaufigen 
Innengewinden) zur Vereinigung zweier Ge- 
windestabe (s'. Fig. 3) zu einem Langs trager. 
(Seitansicht und Aufsicht). 
Pig. 5 die. erfindungsgemafie Montage eines Langs - 
tragers aus 2 Gewindestaben (Fig. 3) und 
einer Focke - Schraube (Fig. i|) durch 
Sehraubverbindung der Rasters cheiben an den 
Enden des Lfingstrigers an' die Rasterscheiben- 
Seitenfiachen von 2 Eckstticken. (Pig. 2), die 
ihrerseits mit ihren Bohrungen auf 2 Schrauben 
(Pig. 1) aufgesetzt und durch Muttern fixiert 
sind. Anschliefiend werden die Schraubenschafte 
Uber dem Niveau der Eckstttcke gektirzt. (Seit- 
ansicht). 
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Pig. 6 die erfindungsgemSBe Montage yon 2 

LSngstrSgern (wie Pig. 5) und Befestigung 
in 2 skizzierten Wirbeln als stabile ttber- 
brtlckung eines zwischenliegenden, nicht 
dargestellten Wirbelsegmentes, wie sie z.B. 
bei Wirbelbrtichen Oder Tumoren erforderlich 
ist. Zum Auffangen von ScherkrSften ist eine 
zusfitzliche diagonale Verspannung der L&ngs- 
trSger angebracht. (Aufsicht von rttckw&rts). 
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1. Korrekturimplantat far fehlgeformte Wirbelsau- 
len unter Verwendung von Knochenschrauben, ge- 
kennzeichnet darch zwei EckstGcke (5) mit je ei- 
ner HQlse (5n)zur Aufnahme der Kjiochenschraubc 
(lV wobci am Eckstuck (5) cine gerasterte (6a) An- 
sa tzflache (6) mit Aufnahmezapfen (7) zur Aufnah- 
me ernes Gewindes tabes (9) angesetzt ist, der end- 
seitig eine Rasterscheibe (10) mit Bohrung (lOaJ 
tragt in die der Aufnahmezapfen (7) eingreift, und 
durch eine Hulsenmutter (12) zur Verbindung der 
an den Eckstucken (5) angesetzten Gewindestabe 

2. Korrekturimplantat nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet daB die Knochenschraube einen 
Anschlag, z. B. in Form eines Auflagctellers (4) be- 
sitzt 

3L Korrekturimplantat nach Anspruch I, dadurch 
gekennzeichnet daB der Aufnahmezapfen (7) des 
Ecksttickes (5) senkrecht zur Mittelachse (5b) der 
HQlse (Sajsteht 

Beschreibung 

Die Erfindung bezieht sich auf ein Korrekturimplan- 
tat fOr fehlgeformte Wirbelsaulen unter Verwendung 
von Knochenschrauben. 

Es sind Korrekturimplantate fOr fehlgeformte Wir- 
belsaulen, insbesondere zur Behandlung seitlicher 
Ruckgratverkrummungen bekannt welche im wesentli- 
chen aus einer Gewindestange bestehen, an denen ha- 
kenfCrmige Teile verstellbar angebracht sind (DE-OS 
30 21 238). 

Dabei wird diese metallische Stange mit Hilfe von 
Haken im konkaven Bereich des bogenformigen Ver- 
laufs der Wirbelsaule plaziert An der konvexen Seite 
des bogenfarmigen Verlaufs wird der Wirbelsaule eben- 
falls eine Gewindestange mit Hilfe von Haken plaziert 
Beide Stangen richten das Ruckgrat und hahen die Kor- 
rektur aufrechL 

Diese Implantate sind auch bekannt unter der Be- 
zeichnung Harrington- Distraktionssystem und Harring- 
ton-Kompressionssystem und haben im wesentlichen 
die Aufgabe, die Korrektur solange aufrechtzuerhalten, 
bis die opertive Gelenkversteifung durch Knochenver- 
pflanzung erreicht ist 

Dariiber hinaus ist ein Korrekturimplantat zur ven- 
tralen Derotationsspondylodese bekannt, das im we- 
sentlichen auch aus einem Kompressionsstab, der mit 
Hilfe von Knochenschrauben in die Wirbelkorper ver- 
ankert wird und welcher die Aufgabe hat eine Wirbel- 
saulenkorrektur zu schaffen, welche einen dosierbaren 
und einen lordosierbaren Effekt hat (DE-AS 26 49 042). 

DarQber hinaus ist es bekannt, Rttckgratverkrilm- 
mungen mit Hilfe von Kompressionen zu beheben, wo- 
zu ein Metallkabel dient das durch die K6pfe von 
Schrauben gefOhrt ist von dencn jeweils eine durch 
einen Metallbugel in jedem Wirbel verankert ist (DE- 
OS 26 18 3761 

Diese Implantate haben die Aufgabe, nicht verlet- 
zungsbedingte Fehlformen der Wirbelsaule zu korrigie- 
ren. FOr verletzungsbedingte Fehlformen einer Wirbel- 
saule sind diese Implantate deshalb nicht geeignet. weil 
die Verbindung der fixierten Wirbelkorper mit dem Sta- 
biiisierungsmaterial bzw. der fixierten Wirbelkdrper zu- 
einander nicht winkelstabil ist bzw. in ihrem Winkel 
nicht stufenlos einstellbar ist 



Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, ein Kor- 
rekturimplantat fQr durch Verietzung fehlgeformte Wir- 
belsaulen unter Verwendung von Knochenschrauben zu 
schaffen, das Stelhingskorrekturen der Wirbelsaule er- 

5 mOglicht stufenlos verstellbar ist und das mit einer ein- 
stellbaren Winkelfbderung ausgerflstet ist 

Diese Aufgabe wird erflndungsgemiB geldst durch 
KonrekturimpJantat das gekennzeichnet ist durch zwei 
Eckstucke mit je einer Hulse zur Aufnahme der Kno- 

10 chenschraube, wobei am Eckstuck eine gerasterte An- 
satzflache mit Aufnahmezapfen zur Aufnahme eines 
Gewindestabes angesetzt ist der endseiug eine Raster- 
scheibe mit Bohrung tragt in die der Aufnahmezapfen 
eingreift und durch eine Hulsenmutter zur Verbindung 

1 5 der an den EckstOcken angesetzten Gewindestabe. 

Dieses Korrekturimplantat erlaubt eine stabile Befe- 
stigung iiber den festen Knochen der Bogenwurzel und 
ergibt eine gute Korrekturmdglichkeit in alien Bewe- 
gungsrichtungen. Sie erlaubt ferner eine stufenlose An- 

20 passung an wechselnde Abstande der Bogenwurzeln zu- 
einander und eine ausreichende Winkelstabilit&t des fi- 
xierten Gewindestabes. AuBerdem kann das Korrektur- 
implantat wirbels&ulennah angebracht werden, wo- 
durch ein HautverschluB leicht m&gtich ist 

25 In der Zeichnung ist eine beispielsweise Ausf Qhrungs- 
form des Korrekturimplantats dargestellt 
Fig. 1 zeigt die Knochenschraube; 
Fig. 2 zeigt das Eckstuck in verschiedenen Ansichten; 
Fig. 3 zeigt den Gewindestab in verschiedenen An- 

30 sichten; 

Fig. 4 zeigt die HQIsenmutter von der Seite und von 
vorn; 

Fig. 5 zeigt das Korrekturimplantat im zusammenge- 
setzten Zustand zusammen mit den Knochenschrauben; 

35 Fig. 6 ist ein Anwendungsbeispiel des Korrekturim- 
plantats mit zwei Langstragern zur OberbrOckung einer 
geschadigten Wirbelstelle. 

Die in Fig. 1 dargestelite Knochenschraube ist mit I 
bezeichnet Sie besitzt den Gewindeteil 2, der in den 

40 Wirbelkdrper eingeschraubt wird und den Schaftteil 3, 
welcher ebenfalls mit Gewinde versehen ist und die 
Kontermutter 18 aufweist Dariiber hinaus besitzt die 
Knochenschraube 1 einen Anschlag in Form eines Auf- 
lagetellers 4. 

45 Das in Fig. 2 dargestelite Eckstuck 5 besteht im we- 
sentlichen aus einer Hulse 5a mit der Mittelachse 5a An 
diese Hulse ist senkrecht zur Mittelachse 56 eine An- 
satzflache 6 mit Rasterung 6a angebracht die mittig den 
Aufnahmezapfen 7 aufweist der ebenfalls mit Gewinde 

50 versehen ist auf das eine Mutter 8 aufgeschraubt wer- 
den kann. 

Aus Fig. 3 ergibt sich die Ausbildung des Gewinde- 
stabes 9. Er besitzt endseitig eine mit der Bohrung 10a 
versehene Rasterscheibe 10 mit der Rasterung 11. Zur 

55 Verbindung von zwei Gewindestaben 9 dient eine HQI- 
senmutter 12, die in Fig. 4 von der Seite und in Langs- 
richtung dargestellt ist Durch die HOlsenmutter 12 kann 
die Lange des durch die Gewindestabe 9 gebildeten 
Langstragers stufenlos verandert werden. Die Raste- 

60 rung 6a des EckstQckes 5, sowie die Rasterung 11 der 
Rasterscheibe 10 dienen zur Fixierung der Winkellage, 
des aus den Gewindestaben 9 bestehenden Langstra- 
gers. Diese r Langstrager ist in der Fig. 5 dargestellt und 
ist mit dem Bezugszeichen 14 versehen und ist aus den 

65 Einzelteilen zusammengesetzt die in den Fig. 2 bis 4 
dargestellt sind. 

Man erkennt daB die Knochenschraube 1 durch die 
Hulse 5a des Ecksttickes 5 gesteckt ist und daB je ein 
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GewSndestab 9 mit seiner Rasterscheibe 10 auf den Auf- 
$ nahmezapfen 7 aufgesetzt ist Zur Verbindung des Ge- 
f windestabes 9 mit dem Eckstflck dtent die Cchraube 8. 



Die auf dem Gewindestab 9 angebrachte Kontermutter 
& 15 dient der Festlegung der HQlsenmutter 12 und damit 
h zur Festlegung des Abstandes der Knocnenschraubea 



jjg In der Fig. 6 ist ein Ausfuhrungsbeispiel mit zwei 



Langs tr2gern 14 dargestellt, wobei die Knochenschrau- 
\i ben in die gesunden Wirbel 16 und 19 eingeschraubt 
[| sind. Zum Auffangen von ScherkrSften ist eine zusStzli- 10 

che diagonale Verspannung der LangstrSger 14 ange- 
6 bracht und zwar mit Hiife von Drahten 17. 
& Im ftxierten Zustand liegt der Langstrager 14 auf dem 

fj Auflageteiler 4 an und wird mit Hilfe der Kontermutter 
a 18 festgehalten, die sich an der Hfllse 5a des EckstOckes is 



& 5 abstfltzt 



ft Um eine Stellungskorrektur der Wirbel in alien Rich- 

ly tungen zu erzielen, werden die Knochenschrcuben 1 so 
% Ian* beroessea daB sie in ausreicbender Hebellansre 



lang bemessea daB sie in ausreicbender HebeJiange 
uber der Einschraubstelle uberstehea Mittels dieser 20 
Hebellangen kann die gewunschte SteHung der Wirbel 
zueinander eingestellt werden und dann wirbelsSuIen- 
nah durch das erfindungsgemSfie Korrekturimplantat 
fixiert werden. Nach der endgQltigen Fhrierung werden 
die uberstehenden Hebellangen gekurzt 25 
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